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La investigación tuvo como objetivo determinar el nivel de empatía de los 
odontólogos con los pacientes atendidos de un centro odontológico en Lima, 
durante el año 2021. Esta investigación fue descriptiva, transversal con un diseño 
no experimental, la muestra tuvo un total de 250 odontólogos, el instrumento 
utilizado fue la escala de empatía medica de Jefferson; es un cuestionario de 20 
preguntas cerradas, clasificando el nivel de empatía en 5 categorías como: 
sobresaliente, alto, intermedio, bajo y deficiente. Se obtuvo como resultado que el 
47.5% de los odontólogos presentó un nivel de empatía sobresaliente con 
respecto a sus pacientes, seguido de un nivel intermedio con el 44.5%, nivel alto 
con el 6% y sólo el 2% tienen un nivel de empatía deficiente-bajo; así mismo se 
observa diferencia según el sexo, en el nivel sobresaliente las mujeres 
presentaron un 50.9% y los hombres en el nivel intermedio presentaron 44.6% de 
empatía. Se concluyó que el nivel de empatía de los odontólogos con los 
pacientes atendidos en un centro odontológico, Lima 2021 fue sobresaliente.  












The objective of the research was to determine the level of empathy of dentists 
with the patients attended by a dental center in Lima, during the year 2021. This 
research was descriptive, cross-sectional with a non-experimental design, the 
sample had a total of 250 dentists, the instrument used was the Jefferson Medical 
Empathy Scale; It is a questionnaire of 20 closed questions, classifying the level of 
empathy in 5 categories as: excellent, high, intermediate, low and poor. It was 
obtained as a result that 47.5% of the dentists presented an outstanding level of 
empathy with respect to their patients, followed by an intermediate level with 
44.5%, a high level with 6% and only 2% have a level of empathy poor-low; 
Likewise, a difference is observed according to sex, in the outstanding level 
women presented 50.9% and men in the intermediate level presented 44.6% 
empathy. It was concluded that the level of empathy of dentists with patients 
treated in a dental center, Lima 2021 was outstanding. 
Keywords: Empathy, odontologist, patient.
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I.  INTRODUCCIÓN 
 
La palabra empatía se origina del término griego “empatheia” que tiene 
como concepto la apreciación de los sentimientos de otra persona, y se 
define por la participación afectiva de un individuo en una realidad distinta, 
capacidad de entender las emociones1, puntos de vista y vivencias de la 
otra persona, además expone tres aspectos básicos: cognitivo2,3, 
comprensión y comunicación.4,5,6 Que se interpreta como darse cuenta del 
estado emocional del otro, comprender esta situación y manifestar a la 
persona que existe la comprensión de su estado.7,8 Puntualmente en el 
área de odontología, se aprecia como una disciplina en la que la práctica 
diaria debe estar “orientada al paciente”; por otro lado, la Asociación 
Dental Americana (ADA), refiere la empatía como segunda competitividad 
para la atención clínica del paciente.9,10 
 
 El vínculo del odontólogo con el paciente es considerada como una 
interconexión entre dos personas que poseen diferentes intereses 
personales; en virtud de la naturaleza de quienes participan en ella, va 
más allá de la dimensión meramente clínica de un tratamiento.11,12,13 Los 
odontólogos deberían tener un desenvolvimiento integral, esto debe incluir, 
los conocimientos profesionales competentes, y también habilidades de 
comunicación afectiva14, evitar ser arrogantes o tener una actitud de 
superioridad frente al paciente, generar confianza, explicar la enfermedad 
y el tratamiento sin prisa, amistosos y con la capacidad de comunicar todo 
esto con un entendimiento empático.15  
 
Diferentes estudios e investigaciones han reportado los beneficios de una 
conducta empática por parte del médico: la mayor satisfacción y atención 
recibida es reportada por los pacientes que además aportan más 
información sobre sus inquietudes y síntomas, muestran mayor 
predisposición16,17, con eso no solo se obtiene una mejor elaboración de la 
historia clínica sino también mayor precisión diagnóstica y en general la 
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calidad de atención para el paciente mejorará.18,19 Esta relación debería 
estar basada en la confianza, comunicación y la capacidad de lograr 
objetivos comunes, en consiguiente, para que el médico tratante logre 
poner en práctica sus conocimientos profesionales al diagnóstico y 
tratamiento,20 necesita establecer una apropiada relación entre el 
odontólogo y el paciente, siendo la empatía el punto primordial de esta 
relación.21,22,23Puesto que la mayoría de pacientes al acudir a la consulta 
odontológica lo hacen con estrés y una predisposición con temor al 
tratamiento, ya sea por experiencias pasadas, o por experiencias de 
terceros.24 Sumado a esto, muy pocas personas acuden a la consulta 
odontológica por prevención, generalmente es porque presentan alguna 
sintomatología; el origen mortificante como característica del odontólogo 
es el hecho que los dientes y su tratamiento pueden generar un dolor 
agudo, profundo y desesperante, de aquí el rechazo de acudir a las citas 
dentales. Esto podría complicar el tratamiento y hacer la consulta 
desgastante para ambos; por consiguiente, es indispensable evaluar el 
comportamiento del paciente durante la consulta; dado que, de la habilidad 
del odontólogo para entender las emociones, ponerse en el lugar del 
paciente, analizar y sobrellevar esas conductas temerosas, actuando no 
solo en la enfermedad sino en el individuo en conjunto, dependerá el éxito 
total del tratamiento25,26,27, por eso nos planteamos realizar la presente 
investigación. Dada la importancia de este aspecto, se desarrolló el 
presente estudio con el objetivo principal de identificar el nivel de empatía 
según la escala de empatía médica de Jefferson en la relación odontólogo-
paciente en un centro odontológico. La escala de empatía médica de 
Jefferson ha sido validada en muchos países, cuenta con validez de 
construcción, es confluyente y excluyente, esto es, que las partes que lo 
constituyen están relacionadas entre sí, y no presentan relación con temas 
diferentes a la empatía.11 valora 3 componentes en 20 preguntas: cuidado 
con compasión, toma de perspectiva, y habilidad para “ponerse en los 
zapatos del otro” logrando valorar de esta forma el aspecto emotivo, 
cognitivo y moral. Acercarse al puntaje máximo (140), determina un nivel 
de empatía más alto. Los resultados permitirán enriquecer los 
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conocimientos sobre el comportamiento de los odontólogos con el paciente 
y contrastarlos.7  
 
Por lo tanto, consideramos de relevancia evaluar si los odontólogos 
cumplen con el nivel de empatía adecuado con los pacientes. Para ello 
nos planteamos el siguiente problema: ¿Cuál es el nivel de empatía de los 
odontólogos con los pacientes atendidos en un centro odontológico en 
Lima 2021? 
 
En la Región de Lima, provincia de Lima metropolitana, no logramos 
encontrar investigación al respecto, por ello, precisamos de llevar a cabo 
el presente estudio, justificado en base a la importancia de conocer y 
comprender adecuadamente el significado de la empatía, con la cual se 
podrá conocer el enfoque que los odontólogos emplean durante la 
atención a los pacientes; la empatía, les permitirá demostrar la capacidad 
de comprender los sentimientos de otro ser humano y, lo que resulta 
importante, hacerlo evidente en la relación odontólogo – paciente, 
orientado en una atención eficaz al paciente. Nos proporciona 
conocimiento para que otros estudios puedan tenerlo en cuenta, así 
mismo, los especialistas puedan mantener un acertado nivel de empatía 
en el servicio con el objetivo de crear satisfacción, eficacia y en el mejor 
de los casos, tener una comunicación sobresaliente con el paciente. Esta 
investigación servirá en un futuro como antecedente para que en futuros 
estudios se pueda ahondar el en tema aún más. 
 
El objetivo general de este estudio es, determinar el nivel de empatía de 
los odontólogos con los pacientes atendidos en un centro odontológico 
Lima, 2021. Sus objetivos específicos son: Determinar el nivel de empatía 
de los odontólogos según el sexo, con los pacientes atendidos en un 
centro odontológico Lima 2021, y el segundo objetivo específico es, 
determinar el nivel de empatía de los odontólogos según su especialidad 
con los pacientes atendidos en un centro odontológico Lima 2021. 
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II.  MARCO TEÓRICO 
 
Cornejo et al.18 (2021) Chile. La investigación presentó como objetivo 
identificar la empatía de los odontólogos que estudiaron en la facultad de 
odontología de la universidad Andrés Bello en el año 2020, el diseño de 
estudio fue de tipo observacional, exploratorio y transversal, con una 
muestra conformada por 195 odontólogos estudiando el posgrado, el 
instrumento utilizado para lograr medir el nivel de empatía en los 
odontólogos fue el cuestionario, la Escala de Empatía Medica de Jefferson 
versión HP. Los resultados reflejaron que los odontólogos presentan un 
nivel intermedio de empatía obteniendo como resultado un 82%, 
presentando las mujeres un nivel más elevado que los hombres, y según la 
especialidad, los odontopediatras alcanzaron un nivel intermedio de 
empatía con un 76% y la especialidad con el nivel más bajo fue 
Rehabilitación Oral con 54%. En conclusión, los odontólogos tuvieron un 
nivel de empatía intermedio con los pacientes atendidos. 
 
Masaki et al.28 (2021) Japón. El objetivo del estudio fue identificar el nivel 
de empatía de los odontólogos con los pacientes de atención integral en 
Tokio, 2018, el estudio fue prospectivo, con una muestra de 45 
odontólogos, el instrumento que se utilizó para poder medir los niveles de 
empatía en los odontólogos fue el cuestionario con la versión de Jefferson 
Scale of Physician Empathy-Health Professionals (JSPE-HP). Los 
resultados mostraron que los odontólogos presentan un nivel de empatía 
intermedio con 87%, no hubo diferencia significativa en el género. En 
conclusión, los odontólogos presentan un nivel de empatía intermedio 
respecto a sus pacientes. 
 
Rajput et al.29 (2020) India. Presentó un estudio con el objetivo de 
examinar los factores que intervienen en los niveles de empatía de los 
odontólogos con sus pacientes en una clínica dental de un centro de 
estudios en Bangalore, 2017. Fue un estudio de tipo, descriptivo, 
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transversal, la muestra fue constituida por 50 odontólogos, éstos, 
desarrollaron un cuestionario que consta de dos partes: la primera, con 
aspectos demográficos, laborales y personales y la segunda parte 
pretende evaluar la empatía específicamente. En los resultados se 
identificó la primera parte, el desempeño académico, satisfacción laboral y 
género se asociaron con un puntaje mayor de empatía, mientras que el 
estrés y la depresión se relacionaron con un decrecimiento de las 
puntuaciones de empatía. Sobre la preocupación empática, como la más 
alta con un 76%. En conclusión, los odontólogos presentaron un nivel de 
empatía bueno con los pacientes atendidos en la clínica dental de dicho 
centro de estudios. 
 
Quezada et al.30 (2020) Perú. El objetivo fue indicar el nivel de empatía en 
odontólogos de postgrado de la Universidad Peruana Cayetano Heredia 
respecto a sus pacientes atendidos en la clínica de la universidad. El 
estudio fue de tipo transversal, observacional y descriptivo. Se presentó 
una muestra de 34 odontólogos de postgrado, se aplicó un cuestionario 
llamado Escala de Empatía Médica de Jefferson (EEMJ). El estudio reflejó 
que los odontólogos de postgrado presentaron un nivel bajo de empatía 
obteniendo 56 puntos en base a 140 puntos. Respecto al género, no se 
encontró diferencias significativas, ambos presentaron un nivel de empatía 
medio. En conclusión, los odontólogos del postgrado de la UPCH tienen un 
nivel de empatía bajo respecto a sus pacientes. 
 
Uziel et al.31 (2019) Israel. El objetivo de estudio fue evaluar el nivel de 
empatía que presentaban los odontólogos para con sus pacientes en su 
consulta privada. La investigación fue de diseño tipo transversal, 
descriptivo, con una muestra de 250 odontólogos, los cuales fueron 
encuestados con la escala de empatía de Jefferson, versión profesionales 
de la salud, la toma de datos fue obtenida mediante el correo electrónico. 
En los resultados se evidenció un nivel de empatía sobresaliente en los 
odontólogos, obteniendo 112 puntos en base a 140 puntos; según el sexo 
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no se encontró diferencias significativas. En conclusión, en el estudio se 
puede decir que los odontólogos presentaron un nivel sobresaliente de 
empatía con respecto a los pacientes atendidos en su consulta privada. 
 
Ghimire et al.32 (2019) Nepal. El objetivo del estudio fue registrar el nivel 
de empatía de los odontólogos de diversos centros odontológicos en la 
ciudad de Nepal. Se presentó un estudio de tipo transversal, en la muestra 
se evaliuaron a 80 odontólogos. Se empleó como recopilación de datos a 
la escala de Jefferson autoadministrada y validada estándar. En los 
resultados se logró identificar un nivel de empatía intermedio con un 78% 
de parte de los odontólogos con los pacientes, no se presentaron 
diferencias significativas en la puntuación media del nivel de empatía por 
género. En conclusión, los odontólogos tienen un nivel de empatía 
intermedio respecto a los pacientes de los diversos centros odontológicos 
de la ciudad de Nepal. 
 
Gokhale et al.33 (2019) Arabia Saudi. Realizaron un estudio con el objetivo 
de evaluar la empatía de los odontólogos en las ciudades de Abha y 
Khamis Mushayat, 2018. Se desarrolló un estudio tipo descriptivo, 
transversal, que incluyó 183 odontólogos, el instrumento que se utilizó 
para evaluar la empatía en los profesionales de la salud bucal fue la 
Escala de Empatía Medica de Jefferson (versión para profesionales de la 
salud), en los resultados se mostró que el nivel de empatía de los 
odontólogos fue sobresaliente con un 93%, según el género no presentó 
una diferencia importante, por lo que se concluye que los odontólogos 
tienen un nivel sobresaliente de empatía con sus pacientes. 
 
Kalyan et al.34 (2017) India. El objetivo de dicho estudio fue evaluar la 
empatía de los odontólogos en una institución de enseñanza odontológica 
en la ciudad de Khammam, en el año 2016. La investigación es de tipo 
descriptivo, transversal con una muestra formada por 83 odontólogos 
generales. Se empleó la escala de empatía médica de Jefferson (EEMJ) 
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para la recolección de datos. Los resultados demostraron que dichos 
odontólogos presentan un nivel de empatía intermedio obteniendo un 80%. 
Los hombres mostraron un nivel de empatía más alto en comparación con 
las mujeres presentando un 86% y un 74% respectivamente. En 
conclusión, los odontólogos presentaron un nivel de empatía intermedio 
con sus pacientes. 
 
Pal et al.35 (2016) India. La finalidad de la investigación fue medir los 
niveles de empatía de los odontólogos. El estudio se desarrolló en dos 
instituciones dentales en Sri Ganganagar, 2015. Fue una investigación tipo 
descriptivo, transversal, presentando 978 odontólogos como muestra, el 
nivel de empatía de los odontólogos fue estimado por la Escala Jefferson 
de Empatía Médica. Los resultados muestran que los niveles de empatía 
en los odontólogos fueron bajo con un 37%, en las puntuaciones de 
empatía por sexo presentaron las mujeres mayor empatía que los 
hombres. En conclusión, los odontólogos presentan un nivel bajo de 
empatía. 
 
Mientras se va desarrollando la atención del paciente, la presencia de 
empatía se considera una característica positiva, cognitiva, que le atribuye 
al profesional la capacidad de entendimiento del pensar y sentir de los 
pacientes atendidos, siendo en la mayoría de los casos, avasallados por la 
enfermedad. Priorizando siempre la satisfacción del paciente en la 
consulta o tratamiento, el trato cálido y desarrollar la empatía, es una de 
las actividades importantes que se debe inculcar.  36,37 
 
En diversos casos, dichos profesionales de las ciencias de la salud 
muestran preocupación por el conocimiento y habilidades clínicas dejando 
de lado la prestación óptima de servicio terapéutico. Una atención ideal se 
manifiesta desde que el alumno en pregrado empieza a interactuar con el 
paciente, identificando enfermedades agudas y crónicas, logrando así 
empatizar con los mismo, teniendo un resultado más satisfactorio.38 
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III.     METODOLOGÍA 
 
3.1.    Tipo y diseño de investigación 
 
El estudio es de tipo básico ya que se desarrolla con el propósito de 
incrementar los conocimientos teóricos, y los resultados no tienen 
aplicación práctica.39  
Con diseño no experimental porque no se manipula la variable de 
estudio, se observa los fenómenos de interés en su ambiente natural, 
de manera que podamos describir y analizar los resultados.40 Tipo 
cualitativo porque los resultados no son representados con valores 
numéricos.40  
Descriptivo pues se analizó y describió la variable en el contexto en el 
cual se observó sin alguna intención de intervenir por parte del 
investigador.37 Transversal, dado que se mide en el presente y en un 
solo momento.41 Prospectivo, porque los datos obtenidos fueron 
recopilados en la actualidad. 42 
 
3.2.    Variables y operacionalización 
 
Nivel de empatía de los odontólogos con los pacientes atendidos 
en un centro odontológico, Lima 2021: Variable cualitativa politómica 
Sexo: Variable cualitativa 
Especialidad: Variable cualitativa 
 
3.3.    Población, muestra y muestreo 
 
La población estuvo compuesta por todos los odontólogos que trabajan 
en el centro odontológico. en la ciudad de Lima 2021, El cálculo de la 
muestra se realizó por muestreo no probabilístico por conveniencia 
obteniendo una muestra de 250 odontólogos del centro odontológico, 
de ambos sexos, seleccionados mediante los criterios de inclusión y 
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exclusión.  En los criterios de inclusión: odontólogos, que trabajen en el 
centro odontológico en el año 2021 en Lima metropolitana, de todas las 
especialidades que acepten participar del estudio y firmen el 
consentimiento informado, los criterios de exclusión: odontólogos que 
no accedieron a participar de la investigación y los criterios de 
eliminación, aquellos test o evaluaciones que no hayan llenado el 
campo obligatorio. 
 
3.4.  Técnicas e instrumentos de recolección de datos 
 
Para medir la variable nivel de empatía en odontólogos con los 
pacientes atendidos en un centro odontológico el instrumento a utilizar 
fue la escala de empatía médica de Jefferson19 versión HP en español 
(ANEXO 2), que consta de 20 preguntas. Se calcula en una escala que 
va de 1 a 7, siendo 1 totalmente en desacuerdo y el 7 totalmente de 
acuerdo; obtenido el resultado de la sumatoria se procederá a evaluar 
según tipo Likert del 1 al 7, luego se dará una puntuación: Alto (114-
140) sobresaliente (88-113) intermedio (62-87) y bajo (26-61).  
Luego se bajaron los datos en Excel en cuestionario que también 
especifica el consentimiento informado, especialidad y sexo. 
En esta investigación se comprobó la confiabilidad mediante la prueba 
Alpha de Cronbach obteniendo un coeficiente de 0.742 el cual se 
interpreta como prueba de fiabilidad (ANEXO 03), evaluado mediante 
una prueba piloto de 30 personas debidamente encuestadas, es 
confiable y por consiguiente se puede aplicar.  
 
3.5.  Procedimientos 
 
Para desarrollar la investigación se solicitó a la dirección de la escuela de 
estomatología de Universidad Cesar Vallejo (ANEXO 05), fue entregada al 
responsable administrativo del centro odontológico. En las diferentes sedes, 
las cuales fueron: Lince, San Miguel, San Borja, Miraflores y San Isidro. 
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(ANEXO  07), logrando la autorización para realizar el trabajo de 
investigación virtualmente (ANEXO 08). Se procedió a recolectar las 
encuestas mediante el formato Google form, constituido por 3 partes: la 
primera es el consentimiento informado (ANEXO 06), segunda, recolecta 
datos personales de cada odontólogo, y tercera, la encuesta del estudio, la 
escala de empatía médica de Jefferson versión HP (ANEXO 02), haciendo 
que cada odontólogo lo desarrolle de forma anónima (ANEXO 02). Después 
del procedimiento, Google form nos brindará los resultados en una base de 
datos de Microsoft Excel en su versión de acceso, bajo las modificaciones 
planteadas por el investigador. Una vez desarrollada, sumamos los valores 
para lograr obtener un puntaje, el cual según éste podremos llegar a definir 
el nivel de empatía que presenta cada uno de los especialistas. 
 
3.6.  Método de análisis de datos 
 
Para medir el nivel de empatía en odontólogos con los pacientes atendidos 
en un centro odontológico, se utilizó la prueba estadística de Chi cuadrado 
de Pearson. Se aplicó estadística descriptiva, y los resultados fueron 
representados mediante tablas de frecuencia. Los datos de la matriz de 
Excel, se analizaron en el programa SPSS v26. 
. 
3.7.  Aspectos éticos 
 
En esta investigación se puso en práctica los principios éticos de Belmont 
siendo estos: Beneficencia: este comienzo ético fundamental involucra no 
hacer mal a los individuos y brindarle beneficios. Respeto a los individuos, 
todas las personas tienen que dictaminar sobre sus propios objetivos y actuar 
según ellos, Justicia, requiere que haya igualdad en la distribución de los 
esfuerzos y los grandes beneficios en la investigación, además se solicitó el 
consentimiento informado a los odontólogos del centro odontológico privado 
que participaron en el estudio, la confidencialidad de las encuestas está 
asegurada al no divulgar ningún dato de identificación personal, el cuestionario 
fue de forma anónima. 
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IV.  RESULTADOS 
 
Tabla 1. Nivel de Empatía de odontólogos con los pacientes atendidos en un 
centro odontológico Lima 2021 
Nivel de empatía de los odontólogos N % 
Deficiente-Bajo 4 2.0 
Intermedio 89 44.5 
Sobresaliente 95 47.5 
Alto 12 6.0 
Total 200 100.0 
Frecuencia (N) porcentaje (%) 
Fuente: Base de Datos 
  
El nivel de empatía según la Escala de Jefferson en los odontólogos en un centro 
odontológico es en general sobresaliente con el 47.5%, seguido por nivel 
intermedio con 44.5%, nivel alto con el 6% y sólo el 2% de los odontólogos tienen 












Tabla 2. de Nivel de empatía de los odontólogos con los pacientes atendidos en 
un centro odontológico, Lima 2021, según sexo. 
 
Nivel de empatía 
de los 
odontólogos 
                                    sexo  
  Femenino    Masculino                 
p 
VALOR* 
N % N %  
Deficiente-Bajo 1 0.9 3 3.3  
Intermedio 48 44.4 41 44.6  
Sobresaliente 55 50.9 40 43.5 0,2617 
Alto 4 3.7 8 8.7  
Total 108 100.0 92 100.0  
*Chi cuadrado de Pearson = 3,998 p=0,2617 
Frecuencia (N), porcentaje (%) 
Fuente: encuesta del investigador 
El nivel de empatía de los cirujanos dentistas no difiere según sexo, valor -p>0,05. 
 
En la tabla 2 se observa que no existe diferencia porcentual entre varones y 
mujeres en el nivel de empatía intermedio, en el nivel sobresaliente los varones 
presentaron un nivel de 43.5% de empatía y las mujeres 50.9%, así mismo en el 
nivel alto las mujeres presentaron un 3.7% y los varones un 8.7% y por último en 
el nivel deficiente-bajo las mujeres no presentaron un porcentaje significativo, en 
cambio los hombres obtuvieron un 3.3%. 
Dado que el nivel de significancia es 0.2617 (p > 0,05) existe evidencia estadística 
suficiente para afirmar científicamente que no hay diferencia significativa entre 







Tabla 3. Nivel de empatía de los odontólogos según su especialidad, con los 
pacientes atendidos en un centro odontológico en el año 2021 
*Chi cuadrado de Pearson = 30,017   p=0,0917   
Frecuencia (N), Porcentaje (%) 
Fuente: encuesta del investigador 
El nivel de empatía de los cirujanos dentistas no difiere según especialidad, valor-p> 0,05 
 
                     
En la tabla 3 se observó que en el nivel alto la especialidad de rehabilitación oral 
presentó el valor más destacado con un 17.2%, seguido de la especialidad de 
odontología estética con un 13.6%, Así mismo la especialidad con un 8.3%; en el 
nivel sobresaliente destaca la especialidad de ortodoncia y ortopedia maxilar con 
un 62.2%, continuando con la especialidad de odontología estética con 54.5%, 
luego la especialidad de odontopediatría con un 52.2%; en el nivel intermedio la 
especialidad de endodoncia presento un 75% de empatía, seguido de 
periodoncia/implantología con 50%; en el nivel bajo- deficiente la especialidad de 
Cirugía Buco Maxilofacial obtuvo un 8.3%, la especialidad de periodoncia/ 
implantología con un 6.3%, ortodoncia y ortopedia maxilar con un 2.7% y los 
odontólogos generales 2.4%, las especialidades restantes obtuvieron un 0% 
.Dado que el nivel de significancia es de 0.0917 presentando un (p > 0,05) no 
existe evidencia estadística para afirmar científicamente que hay diferencia 
significativa entre los especialistas con respecto el nivel de empatía según la 
escala de Jefferson. 
Especialidad 
Nivel de empatía de los odontólogos 
Total 
 
Deficiente-Bajo Intermedio Sobresaliente Alto p VALOR* 
N % N % N % N %  
Cirugía Buco Máxilo 
Facial 
1 8.3% 5 41.7% 5 41.7% 1 8.3% 12 
 
Endodoncia 0 0.0% 15 75.0% 5 25.0% 0 0.0% 20  
Odontología Estética 0 0.0% 7 31.8% 12 54.5% 3 13.6% 22  
Odontología General 1 2.4% 20 48.8% 20 48.8% 0 0.0% 41 0.0917 
Odontopediatría 0 0.0% 10 43.5% 12 52.2% 1 4.3% 23  
Ortodoncia y 
Ortopedia Maxilar 




1 6.3% 8 50.0% 6 37.5% 1 6.3% 16 
 
Rehabilitación Oral 0 0.0% 12 41.4% 12 41.4% 5 17.2% 29  
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El presente estudio tuvo como objetivo determinar el nivel de empatía de los 
odontólogos con los pacientes atendidos en un centro odontológico Lima 2021; el 
estudio reveló que el nivel de empatía fue sobresaliente con un 47.5%, este 
resultado coincide con lo obtenido por Uziel19, que obtuvo 112 puntos en relación 
a los 140 puntos, siendo este el puntaje máximo en los niveles de empatía; dichos 
resultados pueden tener relación debido a que en ambos estudios se trabajaron 
con el mismo tamaño de muestra de 250 odontólogos; Sin embargo, los 
resultados mostrados anteriormente difieren con lo obtenido por Masaki28 que en 
su estudio presentó un nivel intermedio de empatía con un 87%, con una muestra 
de 45 odontólogos encuestados, coincidiendo también con el estudio de Ramos12 
et al, debido a que en su investigación encontró resultados de empatía de los 
odontólogos por encima del 80%, determinando también un nivel de empatía 
intermedio con una muestra de 50 odontólogos que aceptaron participar en la 
encuesta para el estudio de la universidad Médica de Cienfuegos en Cuba, los 
resultados podrían estar explicados por la cantidad mínima que presenta la 
muestra de cada estudio respectivamente, siendo 50 el número máximo de 
participantes evaluados. Cabe mencionar que existe también el estudio de Pal35, 
que difiere significativamente respecto al resultado del estudio, revelando un 37% 
de niveles de empatía, que equivale al nivel de empatía bajo, el estudio presentó 
como muestra 987 odontólogos, de los cuales, todos desarrollaron la escala de 
Empatía Medica de Jefferson versión HP, por ello, cabe la posibilidad que la gran 
diferencia de número de muestra sea la razón del resultado. 
Respecto al nivel de empatía de los odontólogos según el sexo, los resultados 
indicaron que el porcentaje es similar tanto en el sexo femenino como en el 
masculino, dicho esto, se observó que el 50.9% de las mujeres presentan un nivel 
de empatía sobresaliente y el 43.5% de los varones presentan un nivel de empatía 
sobresaliente también, los resultados anteriormente obtenidos, no guarda relación 
con lo que encontró Ghimire32, Ghokale33 y la investigadora Quezada30, donde se 
determinó el nivel de empatía, la cual, fue medida con la ya mencionada escala de 
Jefferson en los odontólogos de una universidad peruana, se demostró que, en 




de la misma, donde sí se encontró una evidente diferencia significativa según el 
sexo. No se encuentra relación con los resultados obtenidos posiblemente porque 
la muestra del estudio fue de un tamaño de 34 odontólogos de los cuales 5 son 
varones y 29 fueron mujeres. En cambio, Kalyan34 sostiene que los hombres 
presentan un mayor nivel de empatía reflejado con un 86% y las mujeres 75%, 
posiblemente se debe a que la muestra en su mayoría eran varones. 
Basándonos en el nivel de empatía de los odontólogos según su especialidad, no 
se logró encontrar diferencia estadísticamente significativa entre las 
especialidades; sin embargo, éste estudio, nos muestra que los odontólogos de la 
especialidad de rehabilitación oral presentan un mayor porcentaje del nivel alto de 
empatía, con un 17.2%. teniendo en cuenta que el área de rehabilitación se lleva a 
cabo en su mayoría de tratamientos con más de una cita con el paciente, lo que 
permite conocer y lograr una cercanía mayor, lo cual, se logra empatizar mejora a 
lo largo del tratamiento; estos resultados no coinciden con los obtenidos por 
Cornejo18, donde los odontopediatras alcanzaron un nivel intermedio de empatía 
con un 76% y la especialidad con el nivel más bajo fue Rehabilitación Oral con 
54%, estudio que también coincide con Quezada30, donde se comprobó que los 
odontólogos de la especialidad de odontopediatría presentaron un 55.8% de 
empatía alta con los pacientes. La relación entre la empatía en base a la 
especialidad de odontopediatría, se debe al mayor requerimiento de 
comunicación, paciencia y calidez con los niños por parte del profesional, también 
se podría tener en cuenta que los especialistas de rehabilitación oral presentan un 
vínculo de empatía mayor, por la cantidad de citas que tiene con los pacientes 
para realizar el tratamiento y así se logra desarrollar un vínculo afectivo con el 
paciente. 
A pesar que el resultado no encontró diferencias significativas, nos muestra la 
carencia de estudios sobre la empatía en profesionales de la salud como cirujanos 
dentistas con los pacientes que atienden a lo largo de su carrera. Estamos de 
acuerdo que, en el siglo XXI, es de suma importancia que el profesional médico o 
el odontólogo en este caso y su paciente logren formar una relación sólida y de 
confianza para finalmente tener una atención y tratamiento ideal, siendo así, el 
profesional de la salud tendrá un sentimiento de alegría al saber que su labor de 
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servicio está ejecutándolo a cabalidad y sobre todo ver que su paciente está feliz 
por lograr extinguir sus dolencias y terminar su tratamiento convencido que su 
operador entendió y comprendió lo que él sentía y quería, que sólo una buena 
comunicación y confianza lo puede lograr. 
Se ha demostrado que los pacientes refieren sentirse mejor y depositan su 
confianza con los profesionales que entienden su problema y le dan tranquilidad 





















1. El nivel de empatía de los odontólogos con los pacientes es sobresaliente. 
2. El nivel de empatía de los odontólogos con los pacientes según el sexo 
demuestra ser sobresaliente en las mujeres e intermedio en los varones. 
3. El nivel de empatía de los odontólogos con los pacientes según la especialidad 
demuestra que la especialidad de endodoncia y periodoncia presentan un nivel 
de empatía intermedio; mientras que la especialidad de cirugía buco 
maxilofacial, odontología general y rehabilitación oral presentan niveles de 
empatía intermedio y sobresaliente con el mismo porcentaje y las 
especialidades como estética, odontopediatría y ortodoncia presentan un nivel 
de empatía sobresaliente. Cabe resaltar que la especialidad con nivel de 

















1. Se recomienda a la clínica particular, implementar talleres de capacitación 
dirigido a los odontólogos para mejorar su nivel de empatía. 
2. Se sugiere implementar una encuesta sobre el nivel de empatía al finalizar 
el tratamiento de cada paciente. 
3. Realizar estudios que evalúen el nivel de empatía de los odontólogos en 
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Variable Definición conceptual Definición 
operacional 






Disciplina en la que la 
práctica diaria debe 









Nivel Alto (114 – 140) 
Nivel Sobresaliente (88-113) 
Nivel Intermedio (62-87) 
Nivel Bajo (36-61) 
Nivel Deficiente (20-35) 
Ordinal 
Covariable Definición conceptual Definición 
operacional 














Especialidad Estudios que 
profundizan aspectos 
teóricos y prácticos de 
una profesión, son 
desarrollados en el 
posgrado43 
Establecidas 
en el   
Reglamento 







• Rehabilitación Oral 
• Cirugía Buco máxilo facial. 
• Ortodoncia y Ortopedia 
maxilar 
• Periodoncia e Implantología 
• Odontopediatría 
• Odontología General 












INSTRUMENTO DE MEDICIÓN 
ENCUESTA ESCALA DE EMPATÍA DE JEFFERSON (VERSIÓN HP) 
 
ESTUDIO: NIVEL DE EMPATÍA DE LOS ODONTÓLOGOS CON LOS 






















Indique su grado de acuerdo o desacuerdo en cada una de las siguientes oraciones, marcando con una (x) el número 
apropiado que se encuentra al lado de cada oración 
Utilice la siguiente escala de 7 puntos (mayor número de escala indica mayor acuerdo)     
            
   1 2 3 4 5 6 7 





Mi comprensión de los sentimientos de mi paciente y sus familiares es un 
factor irrelevante en el tratamiento médico 
1 2 3 4 5 6 7 
2 Mis pacientes se sienten mejor cuando yo comprendo sus sentimientos. 1 2 3 4 5 6 7 
3 Es difícil para mi ve las cosas desde la perspectiva de mis pacientes. 1 2 3 4 5 6 7 
4 
Considero que el lenguaje no verbal de mi paciente es tan importante como 
la comunicación verbal en la relación médico-paciente 
1 2 3 4 5 6 7 
5 
Tengo un buen sentido del humor que creo que contribuye a un mejor 
resultado clínico 
1 2 3 4 5 6 7 
6 
La gente es diferente, lo que me hace imposible ver las cosas desde la 
perspectiva de mi paciente 
1 2 3 4 5 6 7 
7 
Trato de no poner atención a las emociones de mis pacientes durante la 
entrevista e historia clínica. 
1 2 3 4 5 6 7 
8 
La atención a las expectativas personales de mis pacientes es irrelevante 
para la efectividad del tratamiento. 
1 2 3 4 5 6 7 
9 Trato de ponerme en el lugar de mis pacientes cuando los estoy atendiendo 1 2 3 4 5 6 7 
10 
Mi comprensión de los sentimientos de mis 
pacientes les da una sensación de validez que es 
terapéutica por si misma 
        1 2 3 4 5 6 7 
11 
Las enfermedades de mis pacientes solo pueden ser curadas con 
tratamiento médico, por lo tanto, los lazos afectivos con mis pacientes no 
tienen un valor significativo en este contexto 
1 2 3 4 5 6 7 
12 
Considero que preguntarles a mis pacientes sobre lo que está sucediendo 
en sus vidas es un factor sin importancia para atender sus molestias físicas. 
1 2 3 4 5 6 7 
13 
Trato de entender que está pasando en la mente de mis pacientes poniendo 
atención a su comunicación no verbal y lenguaje corporal. 
1 2 3 4 5 6 7 
14 
Creo que las emociones no tienen lugar en el tratamiento de una 
enfermedad médica. 
1 2 3 4 5 6 7 
15 
La empatía es una habilidad terapéutica sin la cual mi éxito como médico 
puede estar limitado. 
1 2 3 4 5 6 7 
16 
Un componente importante de la relación con mis pacientes es mi 
comprensión de su estado emocional y el de sus familias 
1 2 3 4 5 6 7 
17 Trato de pensar como mis pacientes para poder darles un mejor cuidado 1 2 3 4 5 6 7 
18 
No me permito ser afectado por las intensas relaciones sentimentales entre 
mis pacientes con sus familias 
1 2 3 4 5 6 7 
19 No disfruto al leer literatura no médica o arte. 1 2 3 4 5 6 7 
20 Creo que la empatía es un factor terapéutico en el tratamiento médico. 1 2 3 4 5 6 7 
 
Total 
























ESTUDIO: NIVEL DE EMPATÍA DE LOS ODONTÓLOGOS CON LOS PACIENTES 
ATENDIDOS EN UN CENTRO ODONTOLÓGICO LIMA, 2021 
 
RECOPILACION DE DATOS 
 
 


































Fiabilidad del instrumento 
El método de consistencia interna el cual se basa en el alfa de Cronbach nos 
permite estimar la fiabilidad de un instrumento de medida mediante un conjunto 
de ítems. Para el presente estudio se empleó el análisis del instrumento que 
presenta 20 ítems. 












Se obtuvo como resultado: 
 





Al realizar el procedimiento, se obtuvo un coeficiente de alfa de Cronbach igual a 
0.742, con lo cual se indica una alta consistencia interna de los ítems del 
instrumento. Se concluye que el instrumento presenta la confiabilidad de 
magnitud alta, dado que se encuentra en el intervalo (0,61-0,80). 
 
Pregunta Media de 
escala si la 
pregunta se ha 
suprimido 
Varianza de 







Alfa de Cronbach 
si la pregunta se 
ha suprimido 
P1 87,4667 121,499 0,286 0,737 
P2 84,1000 144,507 -0,304 0,759 
P3 87,9333 125,237 0,343 0,728 
P4 84,2000 135,821 0,155 0,741 
P5 84,3000 134,907 0,150 0,741 
P6 87,3333 112,713 0,645 0,698 
P7 87,9333 113,030 0,617 0,700 
P8 88,0333 115,482 0,563 0,706 
P9 84,2000 136,510 0,119 0,742 
P10 84,4000 135,697 0,141 0,741 
P11 88,0000 119,448 0,478 0,716 
P12 87,4333 109,289 0,572 0,702 
P13 84,3000 138,562 0,017 0,746 
P14 88,0333 116,585 0,501 0,712 
P15 84,1333 140,326 -0,077 0,752 
P16 84,3000 139,252 -0,020 0,748 
P17 84,3333 136,782 0,062 0,746 
P18 86,1333 115,982 0,435 0,719 
P19 88,3000 117,872 0,549 0,709 




Si eliminamos las preguntas 2, 15, 16 y 20 por tener una correlación negativa, la 
confiabilidad sería de 0,795 pero se mantiene en el intervalo de (0,61-0,80) por lo 



























































































Figura 1. Nivel de empatía de los odntólogos con los pacientes atendidos en un 






Figura 2. Nivel de empatía de los odontólogos según sexo, con los pacientes 










Figura 3. Nivel de empatía de los odontólogos según su especialidad, con los 
pacientes atendidos en un centro odontológico Lima, 2021. 
